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Abstrakt 
 
Každý mozek vytváří určitou elektrickou aktivitu. Tato aktivita je buď spontánní, kdy 
je elektrický signál vytvářen po celou dobu existence jedince nebo se jedná o vyvolané 
odpovědi, kdy mozek vytváří elektrické odpovědi jako reakci na vnější nadprahové podněty. 
Pomocí těchto odpovědí můžeme zjistit normální nebo abnormální reakce mozku na dané 
podněty (zvuk, světlo, bolest atd.). Z těchto reakcí dokážeme odhalit různé nemoci či 
problémy jedince. Pro zjišťování se používají různé přistroje konstruované tak, aby jedinci 





Every brain make some electric activity. This activity is ether spontaneous when the 
electric signal is making as far as individual exist or it’s evoked response when the brain 
make electric answer as reaction on outer above threshold stimulations. By means of those 
answers, we can find a normal or abnormal brain reactions on some stimulations (sound, light, 
ache and so on). From this reactions, we can detect different illes or problems of individual. 
For finding are using different devices where are constructing for find useful information but 
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1.  Úvod 
 
„Evokovaný potenciál“ je dnes ne jen v neurologii běžně užívaný pojem, stejně jako 
EEG a EMG. A zároveň jde o nejmladší neurofyziologickou metodu, která teprve 
v posledních dvou dekádách dosáhla stádia plné klinické využitelnosti. Teoretické podklady 
metody a experimentální práce s evokovanými potenciály jsou však mnohem dřívějšího data. 
Již v prvních letech po 2. světové válce lékaři, zabývající se registrací EEG, zaznamenali 
v záznamech při různých činnostech pacienta (aktivních i pasivních) určité nepravidelnosti, 
které si poměrně záhy s těmito činnostmi spojili. Nepravidelnosti již vnímali jako určitý 
elektrický potenciál, a zavedli název „evokovaná odpověď“. 
 
Po dlouhou dobu, po více než dvacet let, byly potom evokované odpovědi záležitostí 
výsostně experimentální. Registrace, a hlavně zprůměrnění a hodnocení, byly velmi obtížné, 
zprůměrnění bylo potřeba provádět manuálně, a stejně tak i vyčlenění artefaktů. Teprve 
technický rozvoj v oblasti přístrojové techniky, který umožnil vyžití počítačového 
zprůměrnění, umožnil vlastní rozvoj metody a „vpustil“ metodu do kliniky. Od té doby 
nastala éra poměrně bouřlivého rozvoje výzkumu klinických aplikací evokovaných 
potenciálů. 
 
Jedním z prvních úkolů byla standardizace vyšetřovacích technik. Prakticky každá 
aktivní činnost subjektu či jeho pasivní ovlivnění jsou schopny indukovat evokovanou 
odpověď, která může být nad některou částí nervové soustavy registrována. Avšak klinické 
využití takového širokého spektra odpovědí by bylo velmi problematické. Proto byly 
postupem času ze všech těchto metod vyděleny techniky stimulace a registrace určitých 
modalit, které bylo možno standardizovat, a za pomoci takto standardizovaných metod 
testovat aferentní i eferentní dráhy a analyzátory v nervové soustavě. V současné době jsou 
tedy široce užívanými standardizovanými technikami vyšetření evokovaných odpovědí: VEP 
– vizuální evokované potenciály, BAEP – sluchové kmenové evokované potenciály, SEP – 
somatosenzorické evokované potenciály, MEP – motorické evokované potenciály, ERP – 
endogenní kognitivní evokované potenciály. 
 
Další, často užívané modality vyšetřování, jako je vizuální ERP a podobně, do fáze 
pravidelného klinického využití a standardizace teprve vstupují. 
 
V současné době je klinické využití evokovaných potenciálů obrovské, jsou jednou ze 
základních neurofyziologických vyšetřovacích metod, u některých postižení nervového 
sytému jsou abnormální nálezy evokovaných potenciálů dokonce jedním z diagnostických 
kritérií. Registrace evokovaných potenciálů je nyní díky rozvoji přístrojové techniky a 
dostupnosti kvalitních přístrojů s multimodálními stimulátory relativně snadná. Jinou věcí je 
interpretace,  která vyžaduje nejenom důkladnou teoretickou znalost problematiky, ale také 
několikaletou praxi v laboratoři, která je schopna přinést žádoucí zkušenost. I při vyspělosti 
registrační techniky a unifikaci stimulace i registrace jsou podmínky v různých laboratořích 
přece jenom jiné, a drobně odlišné jsou i charakteristiky jednotlivých registračních systémů či 
stimulátorů, proto se používá vlastní tvorba norem (normativních hodnot).  
 
Další vývoj techniky registrace evokovaných potenciálů se ubírá podobně jako u 
dalších neurofyziologických vyšetřovacích metod. Kromě registrace v různých situacích se 
nejvíce vyvíjí sofistikované metody dalšího zpracování signálu a jeho PC analýzy  
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( frekvenční analýza signálu, mapping, lokalizace dipólů). Obrovským přínosem k funkční 
analýze struktur CNS (centrální nervový systém) je spojení funkční magnetické rezonance a 
vyšetření evokovaných potenciálů. Lze říci, že diagnostický i výzkumný „potenciál 




2.  Elektro-encefalografické děje 
 
Mozek vytváří jistou aktivitu a výsledkem této aktivity jsou určité signály (rytmy), 
díky kterým dokážeme zjistit jeho reakci na vnější podněty, jako jsou např. zvuk, světlo, 
dotek a jejich změny. Prostřednictvím těchto reakcí, dokážeme určit z výsledných signálů 
činnost mozku, normální nebo abnormální reakce na dané podněty.  
Pro zjišťování těchto rytmů slouží analyzátory EEG signálu, magnetický záznam signálu, 
fotostimulátory, fonostimulátory a také elektrody, umístěné na povrchu hlavy. 
 
Obr. 1: Umístění elektrod na povrchu hlavy (převzato z [5]) .  
 
 
2.1.  Normální aktivita 
 
Tato skupina aktivit je základní, klasická pro popis pozadí EEG záznamu. Nevyskytují 
se zde pochybnosti o fyziologickém původu jednotlivých aktivit, jsou všemi v konsenzu 
hodnoceny jako normální nález a svým původem přikládány bdělému relaxovanému stavu 
zdravého mozku. Vnímány jsou tak i harmonické varianty normy. Známé jsou jejich 
frekvence, amplituda, forma (morfologie), reaktivita i distribuce v jednotlivých EEG 
regionech. 
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2.1.1.  Alfa rytmus 
 
- Základní frekvence v rozmezí 8 – 13 Hz (viz. Obr. 1), nejčastěji 9,5 - 10,5 Hz, 7 – 8 
Hz při ospalosti, stejná dominantní frekvence nad oběma hemisférami, stranový rozdíl 
nemá přesáhnout 1 Hz. Ontogenetitické normy dolní frekvenční úrovně pozadí Luders 
a Noachtar (1994, 2000) ve shodě s dalšími autory uvádějí takto: 1 rok > 5 Hz, 4 roky 
> 6 Hz, 5 let > 7 Hz, 8 let > 8 Hz, jako u dospělých. Pod tuto úroveň jde o abnormitu, 
zpomalené pozadí. Jako normu uvádějí další autoři: 6 měsíců – 4 Hz, 1 rok – 6 Hz, 2 
roky – 7 Hz, 3 roky – 8 Hz, 9 let – 9 Hz, 15 let – 10 – 11 Hz (jako u dospělých). 
- Tvar sinusoidní nebo ostře konturovaný  v přítomnosti bera aktivity, či při vyšší 
amplitudě ( u dětí, mladých jedinců či při větším zesílení). 
- Dojem přibývání a ubývání amplitudy – „pulzování“, zázněje při složení ze dvou 
blízkých frekvencí, například 9 a 10 Hz, v kombinaci s úseky beta aktivity až tvar 
vřeten. 
- Obvyklá naivka pozadí ve věku 1 roku: medián dominující frekvence rytmu nad 
zadními oblastmi 5 – 6 Hz, amplituda vyšší než u dospělých, reaktivita na otevření očí 
je přítomna od 4. měsíce 
- Obvyklá norma pozadí ve věku 10 let: frekvence rytmu nad zadními oblastmi 
dosahuje úrovně dospělosti 10 – 11 Hz, amplituda může být vyšší, je však oproti 5. 
roku méně variabilní, častý výskyt „posterior slow wales of youth“.  
- Nejvyšší amplituda pod elektrodami O1, O2; P3, 4; T5,6, tedy maximum nad zadními 
kvadranty, temporální a centrální šíření v 30 %, tedy často přesah pod C3, 4; A1, 2; 
T3, 4. 
- Amplituda je u dětí vyšší než 50 – 60 μV, méně modulovaná, u dospělých 15 – 50 μV, 
v některých případech < 15 μV (v 6 – 7 %), ve stáří amplituda nižší, u více než 60 % 
asymetrická, většinou vyšší vpravo. Vyšší vlevo je také normální, asymetrie je 
přičítána změně tloušťky kalvy. Kritéria asymetrie naplňuje okolo 1 % zdravých 
dospělých subjektů, nevyskytuje se u zdravých dětí. V případě přítomnosti další 
abnormity již není fyziologická. 
- Symetrie kolísá během natáčení 
- Hodnocení symetrie nejlépe v referenčním zapojení vztaženém k ušním elektrodám 
- Typická je reaktivita, částečné nebo úplné blokování otevřením očí nebo bdělostí, 
normálně je tato atenuace symetrická (Bergerova reakce, reakce zástavy, AAR), po 
opětovném zavření očí se alfa rytmus znova objevuje, může mít na přechodnou dobu 
vyšší amplitudu – rebound fenomén, nebo frekvenci – squeak fenomén. U 25 % 
dospělých nemusí být reakce zástavy na otevření očí patrná. Další reaktivita: úbytek 
alfa rytmu při ospalosti, mentální činnosti, zvýšené pozornosti, hyperventilace může 
zvyšovat amplitudu. U části jedinců může být alfa aktivita přítomna jen v krátkých 
periodách po zavření očí. U některých zdravých jedinců je alfa rytmus nepravidelný. 
Jde o normální nálezy, varianty normy, které nejsou specificky asociovány s žádnou 
patologií. 
- Bancaudův fenomén, již patologicky chybějící potlačí amplitudy alfa rytmu při 
otevření očí. 
- O alfa rytmu hovoříme při alfa indexu ( procentu zastoupení alfa aktivity 
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2.1.2. Pomalá alfa varianta (subharmonická) 
 
- pilovité vlny o frekvenci subharmonické k alfa aktivitě, často poloviční frekvence 4 – 
6 Hz 
- vzniká částečnou fúzí dvou nebo více vln alfa, trvání obvykle několik sekund, 
současně zůstává alfa dominujícím rytmem 
- stejná lokalizace a reaktivita jako alfa rytmus 
- během bdělosti, častěji u dospělých 
- diferenciálně diagnosticky je významné odlišení od pomalé abnormity 
 
 
2.1.3.  Rychlá alfa varianta (supraharmonická) 
 
- menší část zdravých jedinců má frekvenci alfa aktivity 14 – 20 Hz, aktivita má též 
další atributy stejné jako alfa aktivita (distribuce, reaktivita) 
- vyskytuje se obvykle v části grafu, bývá promíšena s alfa aktivitou obvyklé frekvence 
- je třeba tuto variantu odlišit od beta aktivity vznikající vlivem medikace 
(benzodiazepiny, barbituráty), ta bývá více generalizovaná, s maximem nad předním 
kvadranty, chybí typická reaktivita 
 
 
2.1.4.  Okcipitální pomalé, polyfázické vlny (posterior slow wales of youth) 
 
      -    polyfázické potenciály, pomalé vlny (z pásma theta-delta) se superponovanou alfa   
           aktivitou až charakteru komplexu ostrých a pomalých vln nenarušující pozadí 
- mohou mít rukavicový tvar – mittens 
- symetrický, často asymetrický 
- až 120 % alfa amplitudy 
- nad zadními kvadranty 
- tlumí se při otevření očí, mizí spolu s alfa aktivitou při usínání a akcentují se při 
hyperventilaci 
- výskyt nejčastěji v dětství a adolescenci (8. – 14. rok), v 15 % později (15 až 30 let), 
tedy i v dospělosti 
 
 
2.1.5. Mu rytmus 
 
      -    arkádový tvar, „bomb-shaped“, hrotnatá negarivní a oblá pozitivní fáze, malé psací „r“ 
      -    frekvence 10 (9 – 11) Hz, směr s beta aktivitou 20 Hz 
      -    lokalizace v centrálních oblastech, pod C3, 4 a Cz elektrodami, příležitostně ovlivnění    
           P3, 4 
      -    časté delší úseky jednostranné převahy: 
           - normální, jestliže jsou ostatní centrální rytmy symetrické 
           - stranové střídání maximální amplitudy 
           - pohyb i představa pohybu kontralaterálních nebo i ipsilaterálních končetin (např.  
             svírání pěsti) rytmus blokuje 
      -    předpokládaný generátor – klidový somatosenzorický korteš, využití při lokalizaci  
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            sulcu centralis u subdurálních elektrod 
      -    otevření očí je bez efektu, negativní fáze může připomínat hroty 
      -    výskyt u 20 % zejména mladých dospělých jedinců, nevyskytují se před 4. rokem věku 
      -    vyšší voltáž při průlomovém rytmu, diferenciální diagnóza regionální epileptiformní,    
            epileptogenní abnormita 
      -    průlomový rytmus: - vyšší amplituda, alfa rytmus ve směsi s beta a Mu rytmem 
                                           - stacionární, nereaktivní, často omezený na jednu elektrodu 
                                           - smíšení s pomalou abnormní aktivitou může působit  
                                             epileptogenním dojmem (charakter komplexu hrotu a pomalé  
                                             vlny), je nutno jej proto odlišit 
 
2.1.6.  Beta rytmus 
 
- rytmická aktivita >13 Hz, v různé míře se vyskytuje ve všech normálních záznamech 
- 14 – 40 Hz (viz. Obr. 1), nejčastěji 15 – 25 Hz, amplituda < 20 μV; 10 – 20 μV, někdy 
20 – 30 μV 
- Obvykle tavar sinusoidy, hrotnaté nebo obloukovité u vzdálenějších frekvencí, 
pravidelné u frekvencí blízkých 
- Může se vyskytovat v epizodách až výbojích (falešné polyspiky) 
- Beta rytmus nad oběma hemisférami není synchronní 
- Lokalizace: - asymetrie, zvláště frontocentrálně, může svědčit pro přítomnost   
                            patologie 
                         - frontální – obvyklá; centrální – obvyklá, smíšená s Mu rytmem; nad   
                           zadním kvadrantem – rychlá alfa varianta; difuzní – varianta normy či   
                           lékové ovlivnění 
- Amplituda a distribuce může být zvýšena při ospalosti, REM spánku, NREM I-II, u 
defektu lbi, při farmakologickém ovlivnění, zejména benzodiazepiny, barbituráty 




2.1.7.  Theta aktivita 
 
- difuzní, sporadická nerytmická nízkovoltáží theta aktivita (< 30 μV, 4 – 7 Hz), 
většinou temporálně (viz. Obr. 1), je běžnou součástí normálního záznamu 
- nemá převyšovat okcipitální alfa aktivitu než 50 % 
- častěji u dětí a adolescentů než u dospělých 
- temporální theta rytmus (normální nález): - <= 10 % bdělých záznamů u dospělých   
                                                                            nad 50 – 60 let ( ve 35 %) 
                                                                          - rovnoměrná oboustranná distribuce nebo  
                                                                            dvojnásobná převaha vlevo 
                                                                          - jednotlivé theta vlny nebo krátké epizody   
                                                                            na normálním pozadí, delta vlna je jich   
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2.1.8. Delta aktivita 
 
- jsou to pomalé vlny kmitočtem okolo 3,5 Hz (viz. Obr. 1) 
- vyskytují se většinou ojediněle 
- jejich amplituda se pohybuje mezi 75 až 150 μV 
- v dospělém normálním záznamu se vyskytuje pouze ve stadiu III-IV NREM spánku 
 
 
Obr. 2:  Typy vlnění – beta 14 – 30 Hz, alfa 8 – 13 Hz, theta 5 – 7 Hz, delta 1 – 4 Hz   
   (převzato z [5]). 
 
 
2.2.  Normální reaktivita 
 
 Reaktivita normálního grafu vytržená z kontextu základní aktivity může připomínat 
abnormitu epileptiformní, epileptogenní nebo pomalou, častěji generalizovanou. Např. při 
hyperventilaci nacházíme intermitentní zpomalení s maximem nad předními kvadranty, při 
fotostimulaci pak ostré vlny nad zadními regiony, ve spánku vertexové ostré vlny centrálně, 
frontocentrálně. 
 
 Na druhou stranu jsou aktivační metody v EEG velmi cenné a významně zvyšují jeho 
klinickou výtěžnost. Velmi podstatné je odlišit vzorce fyziologické a artefakty, které mohou 
být mylně nadhodnoceny.  
 
 
2.3.  Normální změny při kolísání vigility a ve spánku 
  
Usínání a spánek bývají součástí nálezu při standardním vyšetření. Cíleně jsou pak 
získávány ve spánkovém grafu po spánkové deprivaci. Změny při usínání zahrnují zpomalení 
základní aktivity, ale i výskyt několika typů vln ostrého charakteru. Pro rozlišení od 
epileptogenních změn je důležitá jejich vazba na určitá spánková stádia, jejich typická 
lokalizace a šíření a smysluplnost elektrického pole.  
 
Některé typy záchvatů se objevují více ve spánku nebo ve stádiu probouzení a usínání. 
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2.4.  Epileptiformní varianty normy 
 
Epileptiformní fyziologické vzorce připomínají svou morfologií abnormitu 
epileptogenní. Tyto vzorce jsou považovány pouze za variantu normálního záznamu, tedy za 
vzorce fyziologické. Jejich rozpoznání je nutné ke správné klinické interpretaci EEG záznamu 
a odlišení od epileptiformních epileptogenních grafoelementů. Jde o prevenci nadhodnocení 
EEG nálezů, a tedy jejich klinického zneužití. V zásadě, benigní vzorce mají svůj specifický 
popis a postrádají epileptogenní charakteristiku: vysokou amplitudu, zřetelnou odlučitelnost 




3.  Princip vzniku evokovaného potenciálu 
 
Evokovaný potenciál je odpovědí nervové soustavy na stimulaci receptorů. V zásadě 
je taková nervová odpověď na kvantifikovanou stimulaci tvořena pohybujícím se elektrickým 
polem. Toto pohybující se pole (potenciál) lze registrovat na kterémkoliv místě, kudy se 
dostává k centrálnímu analyzátoru. To znamená, že například při stimulaci periferního nervu 
(typický n. tibialis nebo n. medianus) lze evokovanou odpověď za pomoci přístroje zachytit 
nad průběhem nervu na končetině, dále nad míšními kořeny, v oblasti vstupu míšních kořenů 
do míchy, nad hrudní nebo krční míchou a konečně na skalpu, kde lze registrovat odpovědi 
vznikající průchodem vzruchu subkortikálními strukturami i kortešem. 
 
 Všechny evokované odpovědi mají společnou charakteristiku, kterou je změna 
elektrického napětí v nervové tkáni. Tato změna po dobu, po kterou existuje, má tendenci 
k propagaci nervovým vodičem, který se skládá z příslušných neuronů nebo jejich axonů, a 
také tendenci k pasivnímu šíření okolní tkání, objemovým vodičem. Šíření objemovým 
vodičem vlastně umožňuje registraci evokovaných odpovědí z povrchu těla.  
 
 
3.1.  Stimulátory 
  
Všechny evokované odpovědi jsou reakcí nervového systému na určitou stimulaci. 
Stimulovat nervový systém je pochopitelně možné jakýmkoliv způsobem, je nekonečná řada 
podnětů, na které nervový systém reaguje evokovanou odpovědí (např. poklep kladívka, 
silnější dotek na kůži, bolest, vpich náhlá změna teploty, náhlé emoce atd.). Stimulace pto 
pužití v klinických podmínkách byla standardizována podle modality evokované odpovědi, 
která je vyšetřována. Komerčně vyráběné a dodávané stimulátory jsou montovány buď 




3.2.  Vizuální evokované potenciály (VEP) 
  
Zrakový evokovaný potenciál vzniká současnou depolarizací populací neuronů 
v optických oblastech kůry okcipitálního laloku v okolí fissura calcarina. Při novějších 
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pracích se stimulací velmi malých okrsků sítnice byl zjištěn vztas generátoru prvních 
komponent 50 – 80 ms k ratinotopické organizaci striatálního kortexu. P1 komponenta 
(zahrnující vlny P100 a P75) měla odlišnou topografii a menší závislost na lokalizaci stimulu. 
Generátory P1 byly lokalizovány do laterálního extrastriatálního kortexu. N1 komponenta 120 
– 150 ms měla původ v několika prostorově odlišných generátorech bez vztahu 
k retinotopické organizaci. 
  
3.2.1.  Stimulace při vyšetření VEP 
 
 K vyšetření VEP je třeba složitějšího zařízení, které je schopné vyvolat optické 
podněty. Skládá se ze stimulátoru, který teprve řídí vlastní generování optických podnětů na 
základě příslušného programového vybavení ke zpracování signálu. 
 
 Pro zobrazování generovaných podnětů slouží nejčastěji zvláštní monitor. Méně často 
se v laboratořích používají Led brýle, stroboskop, polokoule sloužící k „flash“ stimulaci 
záblesky (tzv. Ganzfeld stimulátor) nebo zrcadlový systém. Stimulátor, který tento generátor 
ovládá, je buď zvláštní počítačová karta uložená v těle přístroje nebo zvláštní skříňka 
s přístrojem spojená. 
 
 Jednotlivé generátory optických podnětů mají své výhody a nevýhody. Nejčastěji 
používaným generátorem je monitor. Lze s ním provádět vyšetření VEP strukturovanými 
podněty, ne však zábleskové VEP. Nevýhodou je skutečnost, že vykreslení vzoru na 
obrazovce trvá několik desítek milisekund a není tedy splněna základní podmínka stimulace, 
kterou je okamžité podráždění všech receptorů. Při vykreslování vzoru vždy od levého 
horního okraje monitoru dojde nejdříve k stimulaci okrsků sítnice v pravé dolní části. Ke 
stimulaci žluté skvrny tak dojde s určitým zpožděním proti ideální situaci, kdy ke zvratu 
struktury dochází v celém zorném poli současně (projekční systémy, LED brýle). Důsledkem 
je prodloužení latence registrovaných potenciálů. Částečným řešením této nevýhody je 
vykreslování vzoru na monitoru vždy z jiného místa, které latence zkrátí, vede ale k vyšší 
variabilitě záznamu. Další nevýhodou monitoru je možnost změn jasu a kontrastu a tedy 
nebezpečí změny stimulačních parametrů. Je tedy nutno vyloučit manipulaci s ovládacími 
prvky již před vyšetřením souboru normálních osob a veškerá vyšetření provádět za takto 
pevně daných podmínek. Na druhé straně jednoznačnou výhodou monitoru je snadná změna 
parametrů stimulačního obrazce (čtverec, pruhy, jejich orientace a velikost apod.). 
 
 Ostatní generátory se používají v daleko menším měřítku. LED brýle umožní stimulaci 
jak zábleskem, tak i imitací struktury (při střídavém zapínání diod v šachovnicovém 
uspořádání). Stroboskop je možné použít jen pro stimulaci zábleskem. Specializovaná 
projekční zařízení pro stimulaci zvratem struktury jsou založena na promítání obrazce na 
zrcadlo, ze kterého se vzor promítá na stimulační plátno. Malými a rychlými kyvadlovými 
pohyby zrcadla se obrazec na plátně mění a je tak ideální variantou pro PR VEP, protože ke 
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3.3 .  Somatosenzorické evokované potenciály n. medianus a n.tibialis (SEP) 
 
Standardní SEP n. medianus vznikají jako reakce brachiálního plexu, struktur krční 
míchy a mozkové kůry na dráždění (stimulaci) n. medianus. Odpovědi, které lze registrovat, 
vznikají patrně jako důsledek činnosti generátoru v oblasti brachiálního plexu, postranních 
míšních provazců a 2 kortikálních generátorů, které jsou uloženy postcentrálně a precentrálně. 
 
Standardní SEP n. tibialis vznikají jako reakce lumbálního plexu, struktur bederní a 
hrudní míchy a mozkové kůry na dráždění n. tibialis. Standardní odpovědí, které jsou 
v klinické praxi registrovány, vznikají patrně jako důsledek činnosti generátoru v oblasti 
lumbálního plxu (v místě vstupu míšních kořenů do míchy), postranních míšních provazců a 
kortikálního generátoru, který je uložen v oblasti lobulus paracentralis. Otázka kortikálního 
generátoru je jednodušší než u registrace SEP n. medianus, je celkem přesněě zmapováno, 
kde kortikální generátor SEP n. tibialis leží i jaká je jeho polarita. SEP n. tibilalis jsou častěji 
než n. medianus využívaný k testování míšní funkce, ať již  běžných laboratorních 
podmínkách, tak i v rámci intraoperačního monitorování (IOM) při neurochirurgických 
výkonech. K tomuto monitorování je využívána zejména registrace míšních potenciálů, tzv. 
míšní vlny s proměnlivou latencí podle místa registrace. Podle toho se tento potenciál někdy 
nazývá „travelling wave“. 
 
 
3.3.1.  Stimulace při vyšetření SEP 
  
Standardními klinickými testy jsou SEP n. medianu a n tibialis. Standardizovaným 
způsobem stimulace je stimulace elektrická. Elektrický stimulátor generuje krátký elektrický 
výboj, který je bipolární stimulační elektrodou aplikován na zvlhčenou kůži končetiny nad 
průběhem stimulovaného nervu. Místo stimulace lze měnit, nicméně standardními místy 
stimulace jsou průběh n. medianus volárně v zápěstí, těsně  za karpálním tunelem, a průběh n. 
tibialis za vnitřním kotníkem nohy. 
 
 Stimulační generátor je zapojen do zdroje konstantního proudu, napěťové generátory 
se kvůli bezpečnosti provozu již málo užívají. Elektrickým stimulem by měl být pravoúhlý 
impuls. Jeho trvání se může mírně lišit, běžně je však užívána hodnota 0,1 ms. Důletitá je 
intenzita a frekvence stimulu. Intenzita stimulu je udávána v mA, a měla by být tzv. threshold 
intensity, tj. takové intenzity, která právě vyvolá záškub prstu (palce) stimulované končetiny. 
Obvykle se postupuje tak, že se zvyšuje intenzita stimulace až do dosažení zřetelných záškubů 
palce nebo celé nohy při stimulaci n. tibialis. Tím se ověří správné uložení stimulační 
elektrody. Následně se pomalu hodnota intenzity sníží na takovou, která vyvolává právě 
postřehnutelné záškuby palce. 
 
 Frekvence stimulace je individuální. Při registraci SEP je lze libovolně měnit 
v závislosti na jiných nastavených parametrech, jako je trvání analýzy epochy záznamu a 
trvání časové osy. V klinické praxi se nejčastěji užívá hodnot mezi 1 – 10 Hz, nečastě 3 nebo 
5 Hz. Platí úměra, že čím nižší je hodnota frekvence stimulace, tím vyšší jsou výsledné 
amplitudy potenciálů a naopak, Při hodnocení amplitud je proto nezbytné vzít frekvenci 
stimulace do úvahy. 
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3.4.  Motorické evokované potenciály (MEP) 
  
Motorické evokované potenciály jsou na periferii registrované potenciálové odpovědí 
na elektrickou či magnetickou stimulaci mozku nebo míchy. Testují funkční integritu 
motorické dráhy a hodnotí propagaci podráždění z motorické oblasti mozkové kůry 
k výkonnému orgánu. MEP odpovídají rychle vedoucím kortikospinálním a kotikobulbárním 
drahám. Metoda transkraniální elektrické a magnetické stimulace má nyní stále vzrůstající 
oblibu a stala se v devadesátých letech běžnou vyšetřovací metodou užívanou 
v neurofyziologických laboratořích nejen ve výzkumné oblasti, ale zejména v klinické praxi 
pro její jednoduchost a časovou nenáročnost. Jsou velmi vhodnou skríningovou metodou při 
podezření na postižení centrálního motoneuronu (I. motoneuronu). Nelze však zapomenout, 
že vyšetření motorických evokovaných potenciálů je metodou pomocnou, tudíž 
elektroklinická korelace je nezbytným předpokladem ke správné interpretaci nálezů.  
 
 
3.4.1.  Stimulace při vyšetření MEP 
  
Motorické evokované potenciály lze vybavit v zásadě dvěma způsoby: elektrickou a 
magnetickou stimulací. Stimulace se provádí téměř výhradně přes kalvu a měkké pokrývky 
hlavy. 
 
 Elektrický stimulátor, používaný při vybavování MEP, se neliší od běžných 
elektrických stimulátorů, používaných např. ke stimulaci n. medianus či n. tibialis. Rozdíl je 
však ve stimulační elektrodě. Pro transkraniální mozkovou stimulaci elektrickým proudem 
jsou třeba speciální stimulační elektrody z měkkého vodivého materiálu, které dobře přilnou, 
nejlépe se osvědčily elektrody staniolové. Trvání impulsu bává mezi 0,1 – 0,5 ms. Frekvence 
je zcela individuální, jsou většinou aplikovány jednotlivé stimuly. Intenzita by měla být 
taková, aby vyvolala zřetelnou neurofyziologickou odpověď, není však žádoucí silný záškub 
svalových skupin odpovídajících stimulovanému kortexu. Je zde nutno uvést, že 
transkraniální elektrická stimulace je poměrně bolestivá metoda, a mnohdy bývá pacienty 
špatně snášena.  
 
 Magnetický stimulátor, používaný při vybavování MEP, generuje krátkodobé 
magnetické pole (mag. Impuls) přes magnetoelektrickou cívku, která je přikládáme nad 
stimulovanou část nervové soustavy. Hodnota magnetického pole na výstupu z cívky bývá 
kolem 4 – 6 Tesla, u moderních přístrojů až 20 Tesla. Stimulačních cívek je řada druhů, liší se 
podle tvoru a určení (kruhové cívky, plné cívky, osmičkové cívky, tzv. butterfly cívky) i 
podle velikosti ( průměry 5 – 12 cm). Lze stimulovat periferní nervy a hlavně nebolestivě 
mozkový korteks. Magnetické stimulátory jsou v současné době vyráběny v několika 
provedeních podle toho, zda umožňují stimulaci jednotlivými impulsy nebo párovými 
impulsy nebo řadou impulsů. 
 
 
3.5.  Dlouholatentní evokované potenciály a long loop reflex (LLR) 
  
Možné české ekvivalenty, např. Reflex s dlouhým obloukem, se běžně nepoužívají. Na 
protažení svalu reagují jednak motoneurony v daném segmentu – monosynaptický myotatický 
reflex, jednak neurony ve vyšších etážích CNS. Myotatický segmentační reflex je tedy 
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následován za cca 20 ms další svalovou odpovědí suprasegmentárního původu. Jedná se o 
reflex s dlouhou latencí, a pozdní odpovědí, neboli o reflex s dlouhým reflexním obloukem. 
 
 U opic byly zjištěny kortikální neurony, nazvané kortikální motoneurony, které reagují 
na natažení svalu za cca 25 ms a evokují EMG aktivitu za dalších 10 ms. Vedle kortikálního 
generátoru existují také doklad o původu reflexu v mozkovém kmeni. Někteří autoři uvažují o 
vlivu spinálních interneuronů na genezi LLR. Zdá se, že LLR, které vybavujeme v klinice 
v různých situacích, jsou různého původu, možná také komplexem odpovědí vznikajících na 
různých úrovních. 
 
 Zdá se, že fyziologický význam LLR je také různorodý, v zásadě však jde o kontrolu, 
resp. Korekci reflexního pohybu. LLR lze vybavit například z m. gastrocnemius stojícího 
probanda, kterému podjede dozadu podložka, na které stojí. Reakcí je aktivita flexorů lýtka, 
které vede k pohybu těla dopředu a současně pasivní nažažení extenzorů. Extenzory reagují 
myotatickým reflexem a dále aktivitou, která má vyrovnat předchozí flexi lýtka a tím udržet 
tělo na místě ve vzpřímené poloze. Poddní odpověď má v tomto případě kompenzační 
charakter. Amplituda i latence odpovědi se mění s opakováním testu, je tedy závislá na učení. 
 
 
3.6. Endogenní sluchové a vizuální kognitivní evokované potenciály (ERP) 
  
Jde o neurofyziologický obraz toho, jestliže je pozornost subjektu zaměřena určitým 
selektivním směrem, očekávaný podnět nebo událost generuje evokovaný potenciál, který má 
amplitudu výraznější, většinou vyšší, než vyvolá podnět nebo událost neočekávaná nebo 
nezajímavá. Těchto potenciálů je více typů, souhrnně jsou nazývány potenciály vázané na 
určitou událost. V angličtině se široce užívá zkratka ERP, která zdomácněla i u nás. Klinicky 
nejvíce užívaným potenciálem je vlna P3 (někdy nazývaná P300), která je v podstatě jediným 
standardizovaným neurofyziologickým nástrojem k evaluaci kognitivních funkcí. Vlna P3 je 
někdy označována za neurofyziologický korelát určitých kognitivních funkcí, snad za korelát 
správné detekce či rekognoskace podnětu a za jeho zařazení do určitých souvislostí. Toto 
vysvětlení je jistě velmi fádní, ale přes intenzivní výzkum na tomto poli přesnější korelace 
vlny P3 s určitým mentálním procesem neexistuje. Nejvíce pravdě odpovídající tvrzení je asi 
to, že vlna P3 souvisí s procesem poznání určitého známého podnětu či poznání chybění 




3.6.1.  Stimulace při vyšetření ERP 
  
Stimulace při vyšetření ERP je velmi individuální a je vytvářena spíše pro 
experimentální podmínky. Jediným standardizovaným testem je vyšetření vlny P3 ve 
sluchovém tzv. odd-ball paradigmatu. Při tomto testu se používá zvukového stimulátoru, který 
generuje dva druhy tónů a rozdílné kvalitě. Stimulátor a sluchátka se neliší od běžných, 
používaných při vyšetření např. BAEP. Stimulátor musí mít možnost nastavení střídavé 
frekvence různých tónů a možnost jejich náhodného výběru (tzv. „random order“). 
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3.7.  Sluchové evokované potenciály (BAEP) 
  
Sluchový kmenový evokovaný potenciál vzniká při přenosu vzruchů po nervových 
drahách sluchové dráhy nebo aktivitou jader sluchové dráhy. Sluchové evokované potenciály 
jsou elektrické odpovědi extracerebrálních i cerebrálních nervových struktur na stimulaci 
sluchového analyzátoru. Podle latence zaznamenaných vln je dělím na kmenové sluchové 
evokované potenciály EAEP s latencí do 10 ms od podráždění, sluchové evokované 
potenciály se střední latencí 10 – 50 ms, pomalé korové odpovědi 50 – 300 ms a pozdní 
korové odpovědi o latenci ještě delší. V laboratořích se běžně vyšetřují BAEP, ostatní skupiny 
sluchových evokovaných potenciálů se vyšetřují zatím hlavně z výzkumných důvodů. 
 
 
3.2.1.  Stimulace při vyšetření BAEP 
  
Sluchovou dráhu lze stimulovat různými typy stimulů, které se liší podle trvání a 
frekvenčních charakteristik. Naprosto nejčastěji používaným stimulem je tzv. klik. Jedná se o 
záměrně nestrukturovaný zvukový podnět, který nemá stálou tónovou frekvenci, a který 
vzniká přivedením velmi krátkého (0,1 ms nebo ještě méně) trvajícího elektrického impulzu 
na membránu sluchátka. V závislosti na tom, na kterou stranu je v úvodu kliku sluchátková 
membrána vychýlena, rozlišujeme tzv. rarefakci a kondenzaci. Při rarefakci je úvodní 
vychýlení membrány sluchátka směrem zevním. Při kondenzaci je situace opačná. Někdy se 
používá i tzv. alternující klik, kdy se kliky rarefakční a kondenzační střídají. V takovém 
případě se doporučuje záznam lichých (ratefakce) a sudých (kondenzace) kliků na oddělené 
registrační stopy k hodnocení záznamu po obou typech stimulace. 
 
 Dalším typem stimulu je tón. Ten musí být určen kromě intenzity i frekvencí (výška 
tónu) a trváním. Při tónové stimulaci lze vyšetřovat funkci sluchové dráhy ve vztahu 
k různým frekvencím sluchového spektra. Tento typ stimulace se pužívá daleko méně často 
než klik, protože registrace a interpretace vyšetření je mnohem komplikovanější než při 
stimulaci klikem.  
 
Jiným stimulačním podnětem může být tzv. burst, což je zvuk, který na rozdíl od kliku 
má určitou strukturu – náběh intenzity, plateau intenzity a její pokles, na velmi krátkém 
časovém úseku. 
 
 Základním stimulačním parametrem, který ovlivňuje záznam, je intenzita stimulace. 
Vyjadřuje se různými způsoby odvozenými od sluchového prahu. Určení sluchového prahu je 
možné několika způsoby uváděnými pod zkratkami:  
a) SL – prahová intenzita stimulu u konkrétní osoby. Jde o nejjednodušší a nejčastější způsob   
            určení sluchového prahu. 
b) nHL – práh stimulu je stanoven empiricky ve skupině normálně slyšících lidí. 
c) SPL – vyjádření podle zvukového tlaku na vrcholu stimulu, vztaženo k 2*10-5 Pa. 
 
Ke stimulaci se používají nejčastěji sluchátka s kompenzací okolního hluku. Jiným 
způsobem mohou být např. trubičky zavedené do uší. Stimulace reproduktory v okolí pacienta 
je také možná, ale ne tak často používaná. 
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4.  Zařízení pro vyšetření BEAP 
 
Sluchový orgán je stimulován akustickým podnětem a elektrická aktivita hlemýždě, 
sluchového nervu nebo kůry mozkové se snímá s určitou latencí: 
- krátkou (0 – 10 ms), které jsou generovány v hlemýždi a v mozkovém kmeni 
- střední (10 – 50 ms), jež pocházejí z primární sluchové kůry, nejsou ovšem klinicky  moc    
   využívány pro časté rušení myogenni aktivitou 
- dlouhou (50 – 300 ms) s původem v hladké kůže mozkové 
- velmi dlouhou (300 a více) 
 
 Tyto biopotenciály jsou výrazně nižší (μV až nV) než ostatní elektrická aktivita 
mozku. K jejich detekci je užita metoda sumace a zprůměrnění. Signál ze stříbro-
chloridových elektrod, je při opakované stimulaci průměrován ve vhodném časovém intervalu 
(10 až 500 ms) podle toho, která část sluchové dráhy má být mapována. Náhodné potenciály 
EEG a šum jsou touto rutinou odstraněny zatímco potenciály, které jsou na stimul vázány byť 
s různou latencí, jsou sečteny a jejich amplituda se zvýší. Použití této techniky je podmíněno 
pevným časovým vztahem mezi počátkem podnětu a odpovědí na něj. Kvalita takto získané 
odpovědi je závislá na počtu přijatých a zpracovaných odpovědí. 
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4.1.1.  Požadavky na jednotlivé bloky schématu 
 
• PC:  
Prostřednictvím programu volíme kmitočty a také druhy signálů. Lidské ucho vnímá kmitočty 
pod 15 Hz jako jednotlivé rázy, proto se používají pro stimulaci evokovaných potenciálů 
vyšší kmitočty o hlasitosti +- 60 dB SL (nad prahovou slyšitelností daného ucha). Ucho je 
schopno slyšet maximálně okolo 120 dB, protože při 130 dB již dochází k bolestivému tlaku 
na bubínek a tudíž i k možnosti poškození sluchu. 
• CMOS spínače: 
Umožňují automatické přepínání testovacího signálu bez vedlejších akustických efektů. Tento 
spínač je řízen prostřednictvím počítače, dovolujícího nastavit opakovací kmitočet a délku 
trvání prezentace signálu (např. 500 ms pauza, 500 ms signál). 
• Sinusové generátory: 
Tyto generátory vytváří sinusový signál s kmitočtovým rozsahem stejným, jako zkoumané 
kmitočtové spektrum, ve kterém jsou biologické signály. Požaduje se možnost plynulé 
regulace výstupního signálu a je zapotřebí znát i míru zkreslení, která by měla být co 
nejmenší.  
• Šumový generátor: 
Jedná se o generátor se speciální šumovou diodou (zenerovou diodou) jako zdroj šumu. 
Synchronně s nastavenými kmitočty sinusového generátoru je do cesty signálu zařazován 
maskovací šum. Tento šum je důležitý, protože je-li vyslán jeden signál, všechny ostatní 
signály jsou méně vnímány než ten prvotní. 
• Nastavení úrovně: 
U obou sinusových generátorů, šumového generátoru a také před vstupem signálu do 
koncového zesilovače je zapotřebí použít potenciometry. Fungují zde jako regulační prvek 
pro regulaci zvuku na jednotlivých kmitočtech. Odpor dráhy má logaritmický průběh, aby 
byla regulace přizpůsobena subjektivní citlivosti sluchu. 
• Sumační zesilovač: 
Slouží k sečtení a zesílení jednotlivých sinusových signálů a šumového signálu, které jsou 
vytvářeny pomocí generátorů.    
•  Koncový zesilovač: 
Mezi základní vlastnosti, které musí mít tento zesilovače patří schopnost pracovat v té části 
kmitočtového spektra (nejčastěji 100 Hz až 5 kHz), ve které jsou akustické podněty. 
Zesilovač má malý vlastní šum a také vlastní zkreslení, které by mělo být co nejmenší, aby 
nedošlo ke značnému znehodnocení signálu. Koncový zesilovač musí mít možnost nastavení 
hodnoty zesílení, aby nedošlo k poškození sluchu pacienta (viz. Nastavení úrovně).  
• Reproduktorová soustava: 
Reproduktory musí mít vyrovnanou frekvenční charakteristikou v oblasti zkoumaných  
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4.2.  Popis schématu 
 
V této části se podrobněji zabývám jednotlivými bloky celkového schématu 
generátoru pro vytváření akustických signálů pro experimenty s evokovanými potenciály. Při 
návrhu jsem předpokládala, že maximální výstupní výkon generátoru budou 2 W. Na jeho 




4.2.1.  Sinusové generátory 
 
Jako základní prvek sinusového generátoru jsem zvolila funkční generátor XR2206 od 
firmy Exar Corporation. Vycházela jsem ze zapojení doporučeného výrobcem uvedeného 
v katalogovém listu [8]. Tento generátor je schopen produkovat jak trojúhelníkový, 
obdelníkový tak i sinusový signál v rozmezí kmitočtů 0,01 Hz do 1 MHz. Vzhledem k tomu, 
že pro účely této práce je postačující pouze sinusový signál v rozmezí kmitočtů 15 Hz až 20 
kHz, zjednodušila jsem toto zapojení pouze na danou část (viz. Obr. 4).  
 
Požadované kmitočty jsem rozdělila mezi dva sinusové generátory s možností 
přepínání dvou poloh u každého z nich. První generátor je možné přepínat mezi frekvencemi 
do 100 Hz a do 1 kHz pomocí přepínačů Př1 a Př2. Druhý generátor je možné přepínat mezi 
frekvencemi do 10 kHz a do 20 kHz pomocí přepínačů Př3 a Př4. Zvolené kmitočty je možné 
v rozsahu jedné dekády ovládat jemněji pomocí potenciometrů P1 a P9.  
 
K jemné regulaci amplitudy všech průběhů slouží potenciometr P5 a P10 . Pomocí 
trimru P3 (P6) se nastavuje co nejmenší zkreslení a trimrem P4 (P7) je možné nastavit 
symetrii výstupního signálu pro minimální zkreslení. Pro regulaci střídy je použit 
potenciometr P2 (P8). Střídu je možné ovládat přibližně v rozsahu 1:10 (úzké impulsy vysoké 
úrovně) až 1:1.  
 
Výsledný sinusový signál se odebírá z vývodu 2 obvodu IO1 (IO2) a je vyveden na 
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Obr. 4: Schéma sinusových generátorů. 
 
 
4.2.2.  Šumový generátor 
 
Nejběžnější zdroj šumu bývá Zenerova dioda nebo přechod B-E tranzistoru 
v závěrném směru. Popisovaný šumový generátor používá jako zdroj šumu zmíněnou 
Zenerovu diodu o napětí 6,8V, která se jeví z šumového hlediska optimální. Schéma 
generátoru je převzato z [15].   
 
V tomto generátoru (viz. Obr. 5) je šumové napětí zesíleno operačním zesilovačem 
IC1A typu CA3130 firmy Intersil. Kompenzační kondenzátor C3 ovlivňuje spektrum 
produkovaného šumu. Trimr P13 zavádí kladnou zpětnou vazbu, trimry P12 a P11 mění 
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zesílení obvodu a charakeristické zabarvení signálu. Diody D2 a D3 zde slouží jako 
oboustranný něpěťový omezovač, kdy i při maximálním rozkmitu je hodnota omezena na 1,2 
V (+0,6 V, -0,6 V). Pomocí trimru P21 se nastavuje požadovaná výstupní úroveň. Výstupní 
signál je přes vazební kondenzátor C19 a odpor R24 přiveden na výstup „Šum“. Tento obvod 




Obr. 5: Schéma šumového generátoru (převzato z [15]). 
 
4.2.3.  Sumační zesilovač 
 
Pro konstrukci tohoto zesilovače jsem použila operační zesilovač LF356N firmy 
National Semiconductor. Tento operační zesilovač má na vstupu tranzistory JFET. Z toho 
plyne, že má velký vstupní odpor. Výhodou je, že u zapojení můžeme použít velké hodnoty 
odporů bez toho, aniž by samotný zesilovač ovlivnil výslednou funkci. Pokud na vstupy 
sumačního zesilovače přivedeme různá napětí, pak na jeho výstupu je jejich invertovaný 
součet.  
 
Uvedené zapojení (viz. Obr. 6) umožňuje součet signálů, za předpokladu, že R26 = 
R27 = R28. Hodnoty těchto odporů jsou zvoleny 100 kΩ, aby nebyl zatěžován zdroj signálu. 
Navíc změna nastavení trimru P21 se téměř neuplatní na činiteli přenosu v této větvi 
součtového zesilovače. Zpětnovazební odpor tvořený trimrem P29, je zde použit proto, aby 
nebylo možné nastavit maximální výstupní úroveň signálu, odpovídající otočení 
potenciometrů P14 a P22 na maximum (viz. Koncový zesilovač), a tím slouží jako ochrana 
sluchu vyšetřované osoby.  
 
Vstupními signály (vstupy Ya až Yc) jsou v tomto případě dva odlišné sinusové 
signály a šumový signál, které se pomocí přepínače MC54/74HC4066 (viz. Obr. 9) střídají. 
Sumační zesilovač je napájen +- 12V (viz. Příloha 2). 
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Obr. 6: Schéma sumačního zesilovače. 
 
4.2.4.  Koncový zesilovač 
 
Pro reproduktorovou soustavu (Obr. 7) s požadovanou impedancí 8 Ω a maximálním 
výstupním výkonem 2 W jsem použila obvod TDA2822M od firmy SGS-Thomson 
Microelectronics, který těmto podmínkám vyhovuje.  
 
Při návrhu uvedeného zesilovače jsem z velké části vycházela ze zapojení 
doporučeného výrobcem (včetně hodnot součástek) v katalogovém listu [11]. Do 
doporučeného obvodu jsem navíc přidala vazební kondenzátor C39 (C40) pro kažnou větev, 
který odstraňuje stejnosměrnou složku a také dvojitý logaritmický potenciometr P14 (P21), 
který slouží k nastavení úrovně signálů pro reproduktrovou soustavu. Zisk zesilovače je pevně 
nastaven na 39 dB (zesílení přibližně 100) a vlastní zkreslení má okolo 0,2%. Maximální 
výstupní výkon je 2 x 1 W a impedance je 8 Ω při napájecím napětí +12 V. 
 
 
Obr. 7: Schéma koncového zesilovače. 
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4.2.5.  Komunikace a ovládámí generátoru pomocí PC 
 
Komunikace mezi PC a generátorem bude probíhat prostřednictvím sériového portu a 
to pouze v jednom směru od PC ke generátoru. Vlastní přenos dat na sériovém rozhraní se 
obvykle uskutečňuje po linkách TxD a RxD. Všechny ostatní linky plní pomocné funkce pro 
strukturování a řízení přenosu dat. Tato vedení mají výhodu v tom, že je možné je 
programově přímo nastavovat nebo číst jejich stav. 
 
V tomto případě, je možné využít okamžitě dostupné pomocné linky rozhraní. 
K dispozici jsou celkem dvě výstupní a čtyři vstupní linky, které je možné ovládat 




Obr. 8: Vývody konektorů v 9 pólovém provedení (převzato z [9]). 
 
Elektrické charakteristiky vstupů a výstupů jsou dány normou RS-232 (rozhraní pro 
přenos informací): Ve stavu L (nízká úroveň) mají napětí -12 V, ve stavu H (vysoká úroveň) 
+12 V. Všechny výstupy jsou odolné proti zkratu. Vstupy mají vstupní odpor asi 10 kΩ a 
rozeznávají napětí nad 1,25 V jako vysoké (H), zatímco vstupní napětí pod 1,0 V jako nízké 
(L). Přepínání mezi oběma stavy má hysterezi, což znamená, že rozpoznaný stav se změní 
teprve tehdy, bude-li vstupní napětí ležet mimo tento rozsah. 
 
RS-232 používá dvě napěťové úrovně a to Log. 1 (indikována zápornou úrovní) a  
Log. 0 (indikována kladnou úrovní). Povolené natěťové úrovně jsou uvedeny v tabulce Tab.1. 
 
Úroveň Vysílač Přijímač 
Logická 0 +5 V až +15 V +3 V až +25 V 
Logická 1 -5 V až -15 V -3 V až -25 V 
Nedefinováno - -3 V až +3 V 
 
Tab. 1: Povolené napěťové úrovně. 
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 V sériovém portu PC se používá UART 8250 firmy National Semiconductor. 
Obsahuje 10 registrů, pomocí kterých je možné řídit veškeré funkce sériového vstupu a 
výstup. Registry se adresují pomocí sedmi adresních bitů. Každy z těchto registrů má osm 
bitů (osm jednotlivých paměťových buněk) pro určité funkce. Se všemi registry se pracuje 
v paměťových buňkách oblasti vstupu/výstupu počítače. Počítač najde adresu registrů 
v oblasti, určené pro dané rozhraní, jehož první adresa se označuje jako bázová adresa. 
Vzdálenost adresy registru od bázové adresy se nazývá offset. Přístup na registr se 
uskutečňuje prostřednictvím adresy registru, která se vypočítá jako součet bázové adresy a 
offsetu registru v obvodu UART. 
 
V případě generátoru jej bude počítač řídit prostřednictvím programu, který bude mít 
za úkol ovládat přepínač MC54/74HC4066 firmy Motorola. Tento přepínač se skládá ze čtyř 
CMOS spínačů, z nichž využijeme tři pro řízení sinusových signálů a šumového signálu. 
Vzhledem k odlišným úrovním napětí mezi PC a generátorem jsem zařadila před přepínač 
převodník napěťových úrovní MAX3387E firmy Maxim. Tento převodník obsahuje 3 
přijímací a 3 vysílací převodníky z nichž budou využívány pouze 3 vysílací. Prostřednictvím 
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4.3.  Napájení generátoru 
 
Pro všechny části obvodu jsem použila zdroj +-12 V (viz. Příloha 2). Sinusové 
generátory, šumový generátor a koncový zesilovač jsou napájeny +12 V. Sumační zesilovač 
je potřeba napájet +-12 V. Použitý převodník úrovní a přepínač jsou napájeny +5 V. Podle 
sestavené tabulky napájecích proudů pro jednotlivá napájecí napětí (viz. Tab. 2) jsem zjistila, 
že bude postačující použít 100 mA stabilizátory pro +5 V a -12 V větev, ale pro větev        
+12 V jsem použila už 1,5 A stabilizátor.  
 
Zapojení je provedeno se dvěma diodovými můstky a transformátorem 2 x 9 V         
(35 VA). I přes to, že při výpočtu (1) vyšel výstupní výkon P2 = 36 VA, je zvolený 
transformátor plně postačující při 35 VA a 2 x 1,94 A, protože při zvolení Isek jsem vycházela 
z hodnot stabilizátorů a tuto hodnotu jsem zaokrouhlila nahoru, čímž vznikla i určitá rezerva. 
Ve schématu jsem použila také dvojitý prosvětlený vypínač a rovněž signalizaci zelenou LED 
diodou. Před vypínač jsem zařadila pomalou pojistku o velikosti 0,2 A/250 V, což je nejbližší 
vhodná velikost k vypočtené (3) hodnotě 0,19886 A. Použitá napájecí síťová vidlice na panel 
GSI-2 obsahuje i pouzdro na tuto pojistku.   
 
Napájecí napětí +12 V -12 V +5 V 
Sumační zesilovač 
(LF356N) 10 mA 10 mA   
Šumový generátor 
(CA3130) 15 mA     
Sinusový generátor 1 
(XR2206) 17 mA     
Sinusový generátor 2 
(XR2206) 17 mA     
Přepínač 
(MC5A/74HC4066)     40 uA 
Koncový zesilovač 
(TDA2822M) 0,7 A     
Součet proudů 0,759 A 10 mA 40 uA 
 





Uprim = 220 V, Usek1 = 9 V, Isek1 = 2 A, Usek2 = 9 V, Isek2 = 2 A 
 
Určení výstupního výkonu:  
 
P2 = Usek1 * Isek1 + Usek2 * Isek2 = 36 VA                  (1) 
 
Výpočet příkonu při zvolené účinnosti 80%:  
 
P1 = P2/η = 43,75 W            (2) 
 
Výpočet proudu primárním vinutím:  
 
Iprim = P1/Uprim = 0,19886 A            (3) 
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5.  Závěr 
  
 V této práci jsem se zabývala vznikem jednotlivých evokovaných potenciálů v mozku 
a také možnostmi jejich stimulace. Především jsem se však zaměřila na sluchové evokované 
potenciály s nimiž také souvisí zařízení, pomocí kterého je možné vyvolat evokované 
odpovědi na dané podněty. Pro experimenty s akustickými evokovanými potenciály jsem 
navrhla jednoduchý generátor.  
 
 Jednou z částí generátoru je šumový generátor. Zdrojem šumu může být například 
zenerova dioda nebo přechod B-E tranzistoru v závěrném směru. Pro použité zapojení jsem 
zvolila zenerovu diodu, vzhledem k jejim dobrým šumovým vlastnostem. Další částí 
generátoru jsou dva sinusové generátory, z nichž každý pracuje na jiných kmitočtech. 
Hlavním prvkem u sinusových generátoru je funkční generátor XR2206, který jsem volila pro 
jeho jednoduchost. Navržené generátory umožňují jemné nastavení zvoleného kmitočtu.  
 
Sinusový a šumový signál jsou následně sčítány v sumačním zesilovači s OZ LF356N, 
který je svou konstrukcí velmi jednoduchý. Signály, které budou sečteny v tomto sumačním 
zesilovači, určuje přepínač MC54/74HC4066. Přepínač obsahuje čtyři CMOS spínače. Ke 
každému z nich je přiveden jeden ze signálů a pomocí povolovacího bitu je určeno, které ze 
signálů budou sečteny v sumačním zesilovači. Sečtené signály jsou následně zesíleny 
v koncovém zesilovači TDA2822M. Tento typ zesilovače jsem použila, protože vyhovuje 
zadaným pořadavkům pro maximální výstupní výkon 2 W. Při návrhu jsem také brala 
v úvahu, že na výstup generátoru bude připojena reproduktorová soustava s impedancí  8 Ω, 
jak je požadováno v zadání práce.  
 
Celý generátor je řízený počítačem prostřednictvím programu, který má za úkol 
ovládat již zmíněný přepínač. Vzhledem k odlišným úrovním napětí mezi PC a generátorem 
jsem zařadila před přepínač převodník napěťových úrovní MAX3387E. Tento převodník 
obsahuje 3 přijímací a 3 vysílací převodníky. Prostřednictvím nich je možná komunikace 
s přepínačem. 
 
V práci jsem navrhla obvodové řešení požadovaného generátoru pro experimenty 
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Seznam zkratek  
 
EEG    elektroencefalograf 
EMG   elektromiograf 
EP   evokované potenciály 
VEP   vizuální evokované potenciály 
PR VEP  stimulace polovinou zorného pole 
BEAP   sluchové evokované potenciály 
SEP   somatosenzorické evokované potenciály 
MEP   motorické evokované potenciály 
ERP   endogenní kognitivní evokované potenciály 
LLR  dlouholatentní evokované potenciály a long loop reflex 
CNS   centrální nervový systém 
PC   osobní počítač 
IOM   interoperační monitorování 
SL   prahová intenzita stimulu u konkrétní osoby 
HL   práh stimulu je stanoven empiricky ve skupině normálně slyšících lidí 
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IO1, IO2 XR2206  XR 2206CP 
 monolitický generátor 
funkcí GES elektronics
IO3 LF356N  LF 356N  operační zesilovač J-FET GES elektronics
IO4 TDA2822M  TDA 2822M  koncový stupeň 2x0,65W GES elektronics
IO5 MC54/74HC4066  74HC 4066  4x analog. přepínač GES elektronics
IO6 MAX3387E  MAX3387E  3x transmitter/receiver HK electronics 
IO8 7812 7812 
 Stabilizátor napětí 12V / 
1,5A  GM elektronic 
IO9 7912 7912 
 Stabilizátor napětí -12V / 
1,5A  GM elektronic 
IO10 78L05  78L05 
 Stabilizátor napětí 5V / 
1,5A  GM elektronic 
IC1A CA3130  CA 3130E  operační zesilovač GES elektronics
C1 47uF/16V E47M/16V Elyt radiální 47uF/16V GM elektronic 
C2 100uF/16V E100M/16V Elyt radiální 100uF/16V GM elektronic 
C3 47nF  CK 47N X7R 
 keramický konden. 
47nF/50V GM elektronic 
C4 100nF CF2-100N/J 
Fóliový kondenz. 100nF 
/100 GM elektronic 
C5 2,2uF/10V CT 2M2/16V Tantalový kondenz 2,2uF GES elektronics
C5a 2,2uF/10V CT 2M2/16V Tantalový kondenz 2,2uF GES elektronics
C6, C7 100n  CK 100N/50V2 
 Keramický kondenzátor 
100nF 50V GM elektronic 
C8, C17 1uF/16V elektrolytický elektrolytický GM elektronic 
C12, C18 1uF/16V elektrolytický elektrolytický elektrolytický 
C13 4,7nF FOIL 4,7N/100V Fóliový kondenz 4,7n/100V GES elektronics
C14 10nF CF1-10N/J Fóliový kondenz 10n GM elektronic 
C19 330nF CK 330N/50V Keram. kondenz. 330n/50V GM elektronic 
C20, C21 100uF/16V E100M/16V Elyt. kondenz 100uF/16V GM elektronic 
C22 10uF/16V E10M/16VM Elyt. kondenz 10uF/16V GM elektronic 
C23, C24 470uF/16V E470M/16V Elyt. kondenz 470uF/16V GM elektronic 
C25 47nF/50V CK 47N X7R Keram. konden. 47nF/50V GM elektronic 
C26, C27, 
C28 0,33uF/16V E0.33M/50V Elyt radiální 0.33uF/50V GM elektronic 
C29 0,1uF/50V E0.1M/50V Elyt radiální 0.1uF/50V GM elektronic 
C30, C31 220uF/25V E220M/16V Elyt. kondenz 220uF/16V GM elektronic 
C32, C33 100uF/16V E100M/16V Elyt. kondenz 100uF/16V GM elektronic 
C34, C36, 
C37 0,1uF/50V CK 100N/50V2 Keram. kondenz 100n/50V GM elektronic 
C35 47uF/10V E47M/10V Elyt. kondenz 47uF/10V GM elektronic 
C39, C40 0,33uF  CK 330N/50V  Keram. kondenz 330n/50V  GM elektronic 
D1 6,8V  ZF6,8/BXZ55C6V8  Zenerova dioda 6,8V GES elektronics
D2 BAT85  BAT85  Schottky dioda 30V 0.2A GM elektronic 
D3 BAT85  BAT85  Schottky dioda 30V 0.2A GM elektronic 
D8 L-53GD  L-53GD  LED 5mm zelená,  GM elektronic 
B1, B2 B250C1500  B250C1500 
 Usmerňovaci mustek 250V 
1.5A  GM elektronic 
P1, P9 100kΩ PC1621NK100 pot. mono lin.100k GM elektronic 
P2, P8 1MΩ PC1621NM001 pot. mono lin. 1M GM elektronic 
P3, P6 1kΩ PT655K001 trimr 1k GM elektronic 
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P4, P7 22kΩ PT655K022 trimr 22k GES elektronics
P5, P10 100kΩ PC1621NK100 pot. mono lin.100k GM elektronic 
P11 10MΩ PT10L Trimr ležatý 10M Hadex 
P12 250kΩ CA9VK250 Trimr ležatý 250k GM elektronic 
P13 5MΩ CA9VM005 Trimr ležatý 5M GM elektronic 
P14, P22 10kΩ P4S-LOG Potenciometr logaritmický GES elektronics
P21 10kΩ CA6VK010 Trimr ležatý 10k GM elektronic 
P29 50kΩ PT655K050 trimr 50k GM elektronic 
R1, R13 8,2kΩ  RRU 8K2  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R2, R14 8,2kΩ RRU 8K2  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R3, R15 330Ω  RRU 330R  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R4, R16 1kΩ  RRU 1K  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R5, R6, 
R17, R18 4,7kΩ  RRU 4K7  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R10, R19 8,2kΩ  RRU 8K2  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R12, R20 680Ω  RRU 680R  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R22 10kΩ  RRU 10K  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R23 470kΩ  RRU 470K  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R24 470Ω  RRU 470R  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R25 100kΩ  RRU 100K  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R26, R27, 
R28 100kΩ  RRU 100K  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R32, R33 4,7Ω  RRU 4R7  odpor uhlíkový 0,25W  GM elektronic 
R34 510Ω MRR 510R odpor metal.0,4W GM elektronic 
Př1   P-B100G koléb.spínac 250V/6A  GM elektronic 
Př2   P-B100G koléb.spínac 250V/6A GM elektronic 
Př3   P-B100G koléb.spínac 250V/6A GM elektronic 
Př4   P-B100G koléb.spínac 250V/6A  GM elektronic 
Př5   P-B127A prosvětlený dvojitý spínač  GM elektronic 
CANNON9   CAN 9 V  canon  vidlice 9 pin  GM elektronic 
Tr1 EI60/31 209  EI60/31 209  Trafo 35VA, 230V/2x9 GES elektronics
Poj1 0,2A/250V T/ 0,200 A Pojistka T-pomalá GES elektronics
Síťová 
přívodka   GSI-2  Přívodka +poj. pouzdro GM elektronic 
 
